











bír az egészség elősegítésében,  fenntartásában,  fejlesztésében, valamint a  társadalmi és a 
gazdasági fejlődésben (Kickbusch, 2001). Az egészségműveltség értelmezése és a mérése vál‐
tozott az idők során (Berkman, Davis és McCormack, 2014). A 21. század digitális korában a 
















hogy a  tanulók ugyanannyi  idő alatt  több  feladatot  tudnak megoldani számítógépen, mint 
papír alapon, és motiváltabbak a technika által nyújtott tanulási környezetben a feladatmeg‐
oldásra. A közös itemeken nyújtott (Cronbach‐α 3. évfolyamon 0,74, 5. évfolyamon 0,67, 7. 
évfolyamon  0,68)  átlagteljesítmény  mindhárom  évfolyamon  magas  volt  (3.  évfolyamon 
72,07%, 5. évfolyamon 77,93%, 7. évfolyamon 76,76%), ami azt mutatja, hogy az alapvető 
egészségműveltség‐összetevőket jól tudják a mérésben részt vevő tanulók. A 3. évfolyamosok 
teljesítménye szignifikánsan alacsonyabb, mint a felsőbb évfolyamosoké. Az 5. és 7. évfolya‐
mosok teljesítménye között viszont nincs szignifikáns különbség. Az itemanalízis eredményei 
szerint a magas átlagteljesítmény ellenére akadnak még hiányosságok a tanulók egészségtu‐
dásában. Például bizonytalanok abban, hogy milyen a megfelelő fogkefe (helyes válasz 3. év‐
folyamon 36%, 5. évfolyamon 42%, 7. évfolyamon 41%). 
Tapasztalataink igazolják, hogy a technológia olyan mérési módszereket tesz lehetővé az 
egészségműveltség területén is, amelyek a hagyományos technikákkal nem valósíthatók meg. 
Eredményeink hozzájárulhatnak a tanulók egészségműveltségének hatékonyabb méréséhez‐
értékeléséhez, elősegítve ezzel az iskolai egészségnevelés eredményes megvalósítását. 
__________ 
A kutatás az Európai Unió támogatásával, az Európai Szociális Alap társfinanszírozásával a TÁMOP 
3.1.9‐11/1‐2012‐0001 azonosító jelű „Diagnosztikus mérések fejlesztése” című kiemelt projekt ke‐
retében valósult meg.    
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